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 خلاصه
تاؽذ وِ ًیاس ِت تؾخیـ ٍ درهاى تِ  ّا در تذٍ ت َلذ هی تزیي ًاٌّجاری ىی اس ؽایغی تیواری هادرسادی للثی مقدمه:
ّای هادرسادی  ّا تا تیواری ّای للثی ٍ ارسیاتی ارتثاط آى َه لغ دارد. ّذف اس ایي هغالؼِ، تؼییي ؽیَع ٍ ػلل عَفل
 اری ًوایذ.یّا  ى هٌاعة آىگیزی ٍ درها ت ًَا ذ ها را در تقوین ّا هی تاؽذ. ؽٌاخت ػلل ایي عَفل للثی هی
هاِّ در ؽْز وزهاى ًا جام ؽذ. ؽیزخ َارًای وِ دارای  42تا  2ؽیز خ َار  7572ایي هغالؼِ همغؼی تز رٍی  روش:
 ؽذًذ. عَفل للثی َت دًذ، جْت ارسیاتی تیؾتز ٍ اوَواردیَگزافی ِت فَق تخقـ للة وَدواى ارجاع هی
درفذ) دارای  5/92ًفز ( 541ِ وِ تحت هؼاٌی ِ للثی لزار گزفتٌذ، هاّ 42تا  2ؽیزخ َار  7572اس تیي  ها: افتهی
). ؽیَع P;  0/39درفذ) پغز َت دًذ ( 15ؽیزخ َار ( 47درفذ) دختز ٍ  94ؽیزخ َار ( 17عَفل للثی َت دًذ وِ 
ّای للثی  درفذ َت د. رٍی ّن رفت ،ِ ؽاًت 15ٍ  94گٌاُ ٍ غیز عثیؼی در تیي ؽیزخ َاراى، ِت تزتیة  ّای تی عَفل
اًذُ یا هتاس یًایؽز یجزاه، VSD ای یشیّلد يیتارُ َیدمـ ً، VSDچپ ِت راعت (ؽاهل ًمـ دی َارُ تیي تغٌی یا 
ّا،  تزیي ضایؼات للثی در ؽیزخ َاراى َت دًذ وِ در تیي آى ) ؽایغVSDDد ّلیشی یا  -ٍ ًمـ دی َارُ تغٌی DVA
 درفذ) َت د. 12/6تزیي ًاٌّجاری تؾخیـ دادُ ؽذ ،ُ ًمـ دی َارُ تیي تغٌی ( ؽایغ
ّای للثی دارد، در ؽیزخ َاراى  ّای غیز عثیؼی وِ ارتثاط تا تیواری : تز اعاط ایي هغالؼ ،ِ ؽیَع عَفلگیری نتیجه
رعاًذ تا تا غزتالگزی ِت هَلغ،  تاؽذ ٍ ایي هَضَع، لشٍم اًجام هؼاٌی ِ للثی دلیك را هی گٌاُ هی ّای تی تیؼ اس عَفل
 ّای للثی در ایي عٌیي جلَگیزی ؽَد. ًاپذیز تیواری اس ػ َارك جثزاى
 ّای چپ ِت راعت تیواری هادرسادی للثی، عَفل، ًمـ دی َارُ تیي تغٌی، ؽیزخَراى، ؽاًت های کلیدی: واژه
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 مقدمه
ّای  ىی اس  ً ّا ٌجارییّای هادرسادی للة،  ًّا ٌجاری
تاؽذ وِ ًیاس تِ تؾخیـ ٍ درهاى  ؽایغ در ّ ٌگام ت َلذ هی
ؾَرّای هختلف اس ّا در و عزیغ دارد. ؽیَع ایي ً ّا ٌجاری
 در  ّ شار تَلذ سًذُ گشارػ گزدیذُ اعت 71/5تا  4/63
 ).1-6(
ّای هادرسادی للثی اغلة در  اس آى جایی وِ تیواری
رٍد،  ًَساداى ٍ وَدواى ِت عزػت رٍ ِت ٍخاهت هی
تؾخیـ سٍد ّ ٌگام آى تَعظ پشؽه، ضزٍری اعت؛ چزا 
تغیاری َت اًذ  ا جزاحی سٍد ٌّگام، هییوِ درهاى پیؾزفِت ٍ 
 ).7اس ًمایـ للثی را تزعزف ً وایذ (
تزیي ػلت ارجاع ِت فَق تخقـ للة وَدواى،  ؽایغ
ّای  ). عَفل6ّای غیز عثیؼی در فذاّای للثی اعت ( افِتی
َت ًا ٌذ ًاؽی اس تغییزات ّ وَدیٌاهیه هزتثظ تا تثذیل  للثی هی
ا ًاؽی اس ً مایـ للثی ؽاهل یگزدػ خَى جٌیٌی ِت ًَسادی 
ا تٌگی دریچِ یا تیي دّلیشی یّای تیي تغٌی  َارُاختلال دی
ا آئَرت تاؽٌذ. در سهاى تزخیـ ًَساد عالن یؽزیاى رَی ی 
ت َاًذ ٍجَد ً ذاؽِت تاؽذ ٍ پظ  اس تیوارعتاى، عَفل للثی هی
ّفِت پظ اس تَلذ  6تا  4اس وّا ؼ فؾار ؽزیاى ریَی تؼذ اس 
تَلذ  ّای هادرسادی للثی اس سهاى ظّا ز ؽَد. اگز چِ تیواری
ای ٍجَد ًذارد ٍ  حضَر دارًذ، اها در اغلة هَارد، ّ یچ ًؾاًِ
اغلة ًَساداى تذٍى ػلاهت ّغتٌذ. هؼایٌِ فیشیىی للة، لثل 
ّفتگی حذٍد دٍ عَم  6اس تزخیـ اس تیوارعتاى ٍ در 
 ).8عاسد ( ضایؼات للثی را آؽىار هی
آل در  ه تغت غزتالگزی ایذُیاگز چِ عوغ للة، 
تاؽذ، اها تٌْا رُا تؾخیـ سٍدرط تیواری  هؼایٌِ للة ً وی
 ).9، 01للثی هادرسادی اعت (
ّای للثی در چٌذ ّفتِ  در تؼضی هغالؼات، ؽیَع عَفل
 82در ّشار تَلذ سًذُ تَدُ اعت وِ فمظ  7/83ٍا ل َت لذ 
اًذ ٍ هجزای ؽزیاًی  ) َت دُtneconnIگٌاُ ( ّا تی درفذ عَفل
تزیي ضایؼات  ؽایغٍ ًمـ دَی ارُ تیي تغٌی، ِت تزتیة تاس 
دٌّذُ ایي اعت وِ   ). عایز هغالؼات ًؾاى4اًذ ( للثی تَدُ
ّای للثی در ً َساداى، غیز عثیؼی ٍ هزَت ط  درفذ عَفل 48
 ).11ّای للثی هادرسادی ّغتٌذ ( ِت تیواری
هغالؼاتی وِ در ایزاى تز رٍی وَدواى ٍا ل دتغتاى در 
ثی را تِ ّای لل رؽت ٍ وزهاى اًجام ؽذُ اعت، ؽیَع ع َفل
اًذ وِ تیؼ  درفذ ارسیاتی وزدُ 9/4درفذ ٍ  7/8تزتیة 
 ).21،31ًاذ ( گٌاُ تَدُ ّا تی درفذ ایي عَفل 06اس 
در تغیاری اس هغالؼات، اس اوَواردَی گزافی ِت ػٌَ اى 
ه رٍػ تؾخیـ فحیح جْت تزرعی فذاّای غیز ی
). هغالؼِ اًجام 3،5ؽذُ اعت (یاد عثیؼی للة در وَدواى 
ًگلیظ  ً یش هؼایٌِ تالیٌی را جْت تؾخیـ ؽذُ در ا
داًذ ٍ اًجام اوَواردیَگزافی  ّای للثی وافی ً وی ًّا ٌجاری
 ).41وٌذ ( را َت فِی هی
تا تَجِ ِت ّا ویت هغأِل ٍ ػذم ٍجَد آهار دلیك اس 
هاِّ، تا ایي  42تا  2ّای للثی در ؽیزخَاراى  ؽَی ع عَفل
ذ ؽذ. ّای للثی تزرعی خَاّ هغالؼِ ؽَی ع ٍ ػلل عَفل
ّا اس آى جْت اعت وِ تا تؾخیـ  ّا ویت ایي تیواری
ّا ٍ تحت ًظزگیزی هٌاعة ایي  سٍدرط ایي تیواری
ه سًذگی تا ویفیت لاتل لَث ل را تزای یت َاى  تیواراى، هی
ایي وَدواى فزاّن  ً وَد ٍ اس تزٍس ػَارك  ً اؽی اس 
ت َاًذ غیز لاتل  وِ هی-ّای للثی  تؾخیـ دیزرط تیواری
 ، جلَگیزی وزد.-جثزاى تاؽذ
 
 روش بررسی
) تَد ٍ عی lanoitces-ssorCهغالؼِ ِت فَرت همغؼی (
ؽیزخَار  7572ًا جام ؽذ. حجن  ً و ًَِ ،  0931-29ّای  عال
 در ًظز گزفِت ؽذ.
 
 
 
ىی اس پز یتْوي ( 22 یدرهاً -یهزوش ْت ذاؽت در
درهاًی ؽْزی در وزهاى)،  -تزیي هزاوش تْذاؽتی اسدحام
هاِّ هزاجؼِ وٌٌذُ جْت  42ا ت 2ولیِ ؽیزخَاراى 
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ٍاوغیٌاعَی ى تحت هؼایٌِ للثی لثل اس  ٍاوغیٌاعَی ى لزار 
گزفتٌذ. در فَرتی وِ ؽیزخَاری ًاآرام ٍ در حال  هی
گزِی تَد، تؼذ اس آرام ؽذى تَعظ هادر، هؼایٌِ اًجام 
ا فذای اضافی للثی، یگزفت. در فَرت ؽٌیذى عَفل  هی
رضایت ٍالذیي تؼذ اس دادى َت ضیحات وافی ٍ جلة 
تیواراى، جْت الذاهات تؾخیقی تیؾتز ِت فَق تخقـ 
للة وَدواى در ولیٌیه  ٍیضُ درهًا ی تیوارعتاى ٍ داًؾگاُ 
ؽذًذ ٍ تار دیگز تَعظ فَق  ػَل م پشؽىی وزهاى ارجاع هی
گزفتٌذ.  تخقـ للة اعفال، تحت هؼایٌِ للثی دلیك لزار هی
ی لزار پظ اس آى در فَرت ً یاس، تحت اوَواردیَگزاف
گزفتٌذ. ولِی اعلاػات ؽیزخَاراى دارای ع َفل للثی اس  هی
جوِل عي، جٌظ، ٍسى، عاتمِ فاهیلی تیواری للثی،  ً َع 
عَفل، هحل عَفل ٍ ًَع ضایؼِ للثی در فزم ضویوِ عزح 
 ؽذ. ثثت هی
 ٍ erauqs-ihCّای  تزای تجشِی ٍ تحلیل آهاری اس آسهَى
 ,.cnI SSPS( SSPSافشار  در ًزم rehsiFدر فَرت لشٍم 
 ) اعتفادُ ؽذ.LI ,ogacihC
 
 نتایج
هاِّ، هَرد هؼایٌِ  42تا  2ؽیزخَار  7572در هجوَع، 
ؽیزخَار  7931دلیك للثی لزار گزفتٌذ وِ اس ایي تؼذاد، 
 ).1) (جذٍل P;  0/39ؽیزخَار دختز تَدًذ ( 0631پغز ٍ 
 
 1199-91های  کرهاى در سالهای قلبي در شیرخواراى در شهر  توزیع فراواني سوفل .1جدول 
 شیوع کلی
 کل
 تعداد (درصد)
 دختر
 تعداد (درصد)
 پسر
 تعداد (درصد)
 نوع سوفل
 گناه بی 34) 85/2( 82) 93/4( 27) 94( 2/75
 غیر طبیعی 23) 24/9( 34) 66/6( 47) 25( 2/86
 جمع 47) 662( 27) 662( 542) 662( 5/92
 
زخ َار تاا عا َفل ؽی 47پظ اس ًاجام اوَواردَی گزافی اس 
 14/9ًفاز (  13درفذ) دختاز ٍ  06/6ًفز ( 34غیز عثیؼی، 
ّاای للثای غیاز عثیؼای در  درفذ) پغز َت دًذ. ؽَی ع ع َفل
درفاذ تیؾاتز اس پغازاى تاَد واِ  81/7ؽیزخ َاراى دختز 
داری تیي جٌظ دختز ٍ ع َفل غیز عثیؼی ٍجَد  ارتثاط هؼٌی
 ).1) (جذٍل P;  0/20داؽت (
ػول آهذُ تازای تؾاخیـ ػلات  ّای ِت پظ اس تزرعی
دعات آهاذُ ِت  یّای غیز عثیؼی، تا َت جِ ِت اتی ََل ص ع َفل
ّاای داخال للثای ٍ ّاا تاِ دٍ دعاِت ؽاًات ایاي عا َفل 
 ای تمغین ؽذًذ. ّای دریچِ گزفتاری
 
 
 یلبقاخل د یها انتش
 15ؽیزخ َار تا ع َفل للثای غیاز عثیؼای،  47اس هجوَع 
 ).1ًذ (ًوَدار ؽیزخ َار دارای ؽًات داخل للثی َت د
ّاا ٍ درفذ توام عا َفل  53/1در هجوَع، ایي ضایؼات 
دادًذ. ؽَی ع  ّای غیز عثیؼی را تؾىیل هی درفذ ع َفل 86/9
درفاذ  1/48ّا تیي ؽیزخ َاراى هَرد هغالؼاِ  ولی ایي ع َفل
 َت د.
 DSV( یغٌت يیتارُ َیدمـ ًچار دخ َاراى زیؽس اًفز  61
لال ػس ارفذ د 12/06ِ و َدًذت) tcefed latpes ralucirtneVا ی
لال ػواام ترفاذ د 11/30 ٍ یلثا ل یؼا یثع زیغ یّا َفلع
َرد ها  تیا وؼجر دى آع َیؽا  ٍادًذ د یه لیؾىتا رّا  َفلع
 ). 00001ر د 75َد (ترفذ د 0/75 ،غالؼِه
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 sutcud tnetaPا یاا ADP(تاسهًا ااذُ  یًایؽااز یهجاازا
 lairtAا یا  DSA) ٍ ًمـ دی َارُ تایي د ّلیاشی ( susoiretra
َع تزاتاز داؽاتٌذ ٍ در یزخ َاراى ؽا یي ؽی) در تtcefed latpes
در تیي جوؼیت هَرد هغالؼِ َت دًذ واِ  DSVردُ دٍم تؼذ اس 
ؽذًذ. ؽاَی ع ایاي دٍ  ّا را ؽاهل هی درفذ اس ول ع َفل 9/6
در  25درفاذ تاَد (  0/25ٍضؼیت در جوؼیت هَرد هغالؼِ 
ّا در دختازاى ٍ  داری تیي ؽَی ع آى ) ٍ تفاٍت هؼٌی00001
 غزاى ٍجَد ًذاؽت.پ
ّاای للثای  داری در ؽَی ع ؽًات در هجوَع، تفاٍت هؼٌی
 ). P;  0/50چپ ِت راعت در دٍ جٌظ ٍجَد ًذاؽت ( 
اعلاػات هز َت ط ِت ؽیزخ َاراى تا ؽًات داخال  1ًوَدار 
ّای للثی ٍ ّ وچٌیي جوؼیات  للة را در ارتثاط تاولِی ع َفل
 دّذ. هَرد هغالؼِ ِت تفىیه جٌظ ًؾاى هی
 
 
 
 
 
 
 
 
های داخل قلبي)  های قلبي (شانت توزیع فراواني سوفل .1نمودار 
 به تفکیک جنس و نوع در جوعیت هورد هطالعه
 
 یا هچیرد یاه یرفتارگ
ؽیزخ َار دارای ع َفل للثی غیاز عثیؼای،  541اس هجوَع 
ای َت دًاذ درفذ) دچاار گزفتااری دریچا  ِ 13/10ًفز ( 32
 ).2(ًوَدار 
ّاای درفذ اس ػلل عا َفل  51/8ای للثی  ضایؼات دریچِ
دٌّذ. ؽَی ع آى در جوؼیت هَرد هغالؼاِ،  للثی را تؾىیل هی
 درفذ َت د. 0/48
ؼِ یي ضاایؾاتزیای، ت ّاای دریچاِ اس هیااى گزفتااری
 ایا RTذ (یىَعا یتز ییزخ َاراى، ً ارعاایدر ؽا یا چاِیدر
درفااذ  21/2تزاتااز  یَػی) تااا ؽااnoitatigruger dipsucirT
ّاای درفاذ عا َفل  6/2د ٍ ػلت َت یؼیز عثیغ یّا ع َفل
 RTداد. ؽاَی ع للثی را در ؽیزخ َاراى ِت خَد اختقاؿ های 
 درفذ َت د. 0/22در جوؼیت هَرد هغالؼِ، 
 cinomloPیا  SP( یَیتٌگی ؽزیاى ر، RT ییتؼذ اس ً ارعا
 َت د. یا چِیدر یي گزفتاریتز غی) ؽاsisonets
ای در دٍ جااٌظ، تفاااٍت  دریچااِ یَع گزفتاااریؽاا
 ).P;  0/52ًذاؽت (داری  هؼٌی
ای در اعلاػات هزتاَط تاِ ضاایؼات دریچا  ِ 2ًوَدار 
ّا در جوؼیات هاَرد  ارتثاط تا ول ه َارد ع َفل ٍ ؽَی ع آى
 دّذ. هغالؼِ را ًؾاى هی
 
 
 
 
 
 
 
ای قلبي به تفکیک جنس و  توزیع فراواني ضایعات دریچه. 2نمودار 
 نوع در جوعیت هورد هطالعه
 
درفاذ اس  13/1ای  یؼات دریچِتا َت جِ ِت ایي ًوَدار، ضا
دّاذ. ّای غیزعثیؼی را ِت خاَد اختقااؿ های  ػلل ع َفل
 0/48ای در جوؼیات هاَرد هغالؼاِ،  ؽَی ع ضایؼات دریچِ
ّای داخل للثای  تاؽذ؛ در فَرتی وِ ؽَی ع ؽًات درفذ هی
 ای اعت. ّای دریچِ تیؼ اس دٍ تزاتز گزفتاری
 
 
 باقری و هوکاراى در شیرخواراى ... های قلبي  شیوع و علل سوفل
 811 
 ها و شیوع آى در جوعیت هورد هطالعه لبي با توجه به جنس و نسبت به کلیه سوفلهای غیر طبیعي ق شیوع و علل سوفل .2جدول 
شیوع در شیرخواران 
 مورد مطالعه
درصد نسبت به 
 ها کلیه سوفل
 جمع
 جنسیت
 پسر نوع ضایعه قلبی
 تعداد (درصد)
 دختر
 تعداد (درصد)
 DSV  22) 72/9(  4) 22/9(  62) 22/6(  %22/36  %6/75
 ADP + DSV     
 OFP + ADP  7) 62/3(  7) 22/5(  42) 82/9(  %9/6  %6/25
 RT + DSA  8) 82/6(  6) 92/3(  42) 82/9(  %9/6  %6/25
  FOT  2) 4/7(  2) 3/2(  3) 4/2(  %2  %6/22
 AGT  2) 2/3(  2) 6/4(  3) 4/2(  %2/9  %6/22
 SP+AGT    62) 32/6(  
  DSVA  2) 2/3( 6  2) 2/4(  %2/6  %6/36
 یقلبی ها شانت مجموع  23) 27/2(  62) 56/4(  25 )9/86(  %53/2  %2/48
 RT  5) 22/6(  5) 62/2(  62) 32/6(  %6/8  %6/53
 DSA + SP  3) 6/9(  5) 62/2(  8) 62/8(  %5/2  %6/23
  PVM + RM  2) 4/7( 6  2) 2/8(  %2/2  %6/76
 SA  2) 2/3(  2) 3/2(  2) 2/8(  %2/2  %6/76
  IA + SA     
 AP 6  2) 3/2(  2) 2/4(  %6/6  %6/46
 یا چهیدری ها یگرفتار مجموع  22) 52/5(  22) 83/7(  32) 23/26(  %52/8  %6/48
 یقلب عاتیضا جمع  34) 662(  23) 662(  47) 662(  %25  %2/86
 tcefed latpes ralucirtneV :DSV
 susoiretra sutcud tnetaP :ADP
 elavo nemarof tnetap :OFP
 tcefed latpes lairtA :DSA
 noitatigruger dipsucirT :RT
 tollaf fo ygolarteT :FOT
 seiretra taerg ehT :AGT
 sisonets cinomloP :SP
 stcefed latpes ralucirtnevoirtA :DSVA
 noitatigruger lartiM :RM
 espalorp evlav lartiM :PVM
 sisonets citroA :SA
 ycneiciffusni citroA :IA
 aiserta yranomluP :AP
 
 
 یّاا  َفلعلل ػ ٍ عَیؽ، اعلاػات هزَت ط ِت 2ر جذٍل د
ّاا  َفلعا  ِیلوِ تغثت  ًٌٍظ جِ تَجِ تا ت یلثل یؼیثع زیغ
 غالؼِ آهذُ اعت.هَرد ه تیوؼجر دى آع َیؽ ٍ
ویَل گزم تاَد  51تا  2ٍسى ؽیزخ َاراى هَرد هغالؼِ تیي 
داری تیي ٍسى پاییي ٍ عي پاییي ؽایزخ َاراى  ٍ ارتثاط هؼٌی
تازای  P;  0/300ٍ تیواری للثی هادرسادی ٍجاَد داؽات ( 
 تزای عي). P;  0/20ٍسى ٍ 
 
 بحث
در هغالؼِ حاضز حذٍد ً یوی اس ؽیزخ َاراى هَرد هغالؼاِ 
دارای ع َفل للثی، دچار تیواری للثی هاادرسادی َت دًاذ واِ 
ا عثی) داؽاتٌذ. یّا ً یاس ِت هذاخلات للثی (جزاحی  تیؾتز آى
ایي حمیمت، تز ّا ویت تؾخیـ سٍدرط ٍ ارجاع تاِ ه َلاغ 
ق تخقـ للاة وَدوااى اؽاارُ دارد. ایاي تیواراى ِت َف
ّاای عااختاری  ّا تا ؽَی ع گشارػ ؽذُ تزای ً ّا ٌجاری افِتی
 للة در عایز هغالؼات، ّ وخ ًَای دارد.
 2، شوارة و یکن دورة بیست هجلة دانشگاه علوم پسشکي کرهاى
 911 
در تزرعی حاضز، ؽاَی ع عا َفل للثای در ؽایزخ َاراى 
درفذ گشارػ ؽذُ اعت. در حالی واِ در تؼضای اس  5/92
 7/7 درفاذ تاا  0/6هغالؼات خارجی، ؽَی ع ع َفل للثای اس 
درفذ گشارػ ؽذُ اعت. ایي تفااٍت تاِ هْاارت، تجزتاِ 
هؼایٌِ وٌٌذُ، دفؼات تىزار هؼایٌِ ٍ ٍضؼیت هؼایٌاِ ؽا ًَذُ 
 ).9تغتگی دارد (
درفذ اس ؽیزخ َاراى هَرد هغالؼِ دارای ع َفل للثای،  94
درفاذ دچاار  15گٌاُ داؽتٌذ؛ در حاالی واِ  ع َفل للثی تی
ّا ً یااس  درفذ آى 76/5تیواری ارگًایه للثی َت دًذ ٍ حذٍد 
یاار در ا جزاحای) داؽاتٌذ. ًیاه یِت هذاخلات للثی (عثی 
واَدن واِ عا َفل  63پضٍّؼ خَد هؾّا ذُ وزد وِ اس 
ّا گاشارػ ؽاذُ تاَد ٍ عاالن تلمای  گٌاُ تزای آى للثی تی
اس تاِ الاذاهات یا ـ ًیدرفذ در سهااى تؾاخ  72ؽذًذ،  هی
ى ي سهاا یدرفذ آًااى ْت تاز  06داؽتٌذ ٍ  یا عثیٍ  یجزاح
ًاَساد  8292). ّ وچٌیي اس 51هغَل ب را اس دعت دادُ َت دًذ (
داؽاتٌذ  یدرفذ ًَ ساداى ع َفل للثا  1/3ل یهت َلذ ؽذُ در اردت
 ).61داؽتٌذ ( یللث یهادرساد یواریدرفذ آًاى ت 05وِ 
درفذ اس تیواراى وِ عا َفل للثای  15در تزرعی حاضز، 
در  یدرفاذ دختاز َت دًاذ. در هغالؼاات  94داؽتٌذ، پغاز ٍ 
) ً یاش تاِ عاَر 71) ٍ ایغاٌل ذ ( 2)، تزویاِ ( 21ػزتغتاى (
ّاای  ىغاى ٍ تا یافِتیؽَی ع تیواراى در ّ ز دٍ جٌظ  یتمزیث
ٌّاذ  یواِ در تزرعا  یپضٍّؼ حاضز هؾاِت َت د؛ در حاال 
واراى دختز َت دًاذ یدرفذ ت 43/7واراى پغز ٍ یدرفذ ت 56/3
 ).81(
 ي هغالؼاِ، یا ّای هؾّا ذُ ؽاذُ در ا  تزیي ً ّا ٌجاری ؽایغ
ي یَارُ تا یا درفاذ)، ًماـ د  12/6( یي تغٌیَارُ تیًمـ د
درفذ) ٍ  81/5تاس ( یًایؽز یدرفذ)، هجزا 81/5( یشید ّل
درفذ) تاَد. ًماـ  31/6ذ (یىَع یتز ییپظ اس آى، ً ارعا
 یشیا ي د ّلیَارُ تیدرفذ) ٍ ًمـ د 33/9( یي تغٌیَارُ تید
افِت ؽذُ در هغالؼاِ ی یّا یي ً ّا ٌجاریتز غیدرفذ) ؽا 81/1(
در  یگاز یوِ هغالؼِ د یدادًذ؛ در حال یل هیػزتغتاى را تؾى
درفاذ  26را  یشیا ي د ّلیَارُ تا یا َع ًمـ دیػزتغتاى، ؽ
 ).9گشارػ ًوَد (
ي یتاز  غی، ؽاا یي تغٌا یَارُ تیّا، ًمـ د یدر اوثز تزرع
ؾاتز یـ دادُ ؽذُ در وَدواى َت دُ اعت وِ تیؼِ تؾخیضا
عات. ٍالاغ ؽاذُ ا  یي تغٌا یَارُ تا یا د یدر لغوت ػضلاً
ؼات یي ضاا یا ؾاتز ا یهغالؼات هتؼذد ًؾاى دادُ اعات واِ ت 
ي یا واراى، اغلة تذٍى ػلاهت ّ غاتٌذ. ا یوَچه ّ غتٌذ ٍ ت
 ییاتتاذا  یّا خَد در هاًُمـ ِت ػلت وَچه َت دى، خَدِت
واِ  یاؽَد. در هغالؼا ِ یتزعزف ه یتؼذ اس ت َلذ تا درهاى عث
 آهَساى ولاط ٍا ل دتغتاى در وزهااى ًاجاام  دًاؼ یتز رٍ
ي ضایؼِ، پزٍلاپظ دریچاِ هیتازال تاَد واِ یتز غیؽذُ، ؽا
ّای پات ََل صیه را تاِ خاَد اختقااؿ  درفذ ع َفل 17/1
داد؛ ً تایج ایي هغالؼِ تا ً تاایج پاضٍّؼ حاضاز تفااٍت  هی
)، وِ دلیل آى اختلاف عي افزاد هَرد هغالؼاِ در 91داؽت (
ایي دٍ پضٍّؼ اعت. عي افازاد هاَرد هغالؼاِ در تزرعای 
هاُ َت د وِ ِت عاَر هؼواَل، در ایاي عاٌیي  42تا  2حاضز 
پزٍلاپظ دریچِ هیتزال ضایؼِ ؽایؼی ًیغت ٍ اس عزفی، ّ از 
تزی تؾاخیـ دادُ ؽاَد،  ّای للثی در عٌیي پاییي چِ ع َفل
تزی اعت ٍ تاا َت جاِ تاِ  ًؾاًِ ٍجَد ضایؼِ عاختوًای هْن
ایي وِ پزٍلاپظ دریچِ هیتازال در عاٌیي تاالاتزی تازٍس 
 ت ًَا ذ تاؽذ. یل ایي تفاٍت هیوٌذ، دل هی
ّاای داری تایي عا َفل در هغالؼِ حاضز، ارتثااط هؼٌای 
پات ََل صیه تا عي پاییي، ٍسى پاییي ٍ جٌظ هؤًا ٍجاَد 
رعاذ واِ ػلات ؽاَی ع تیؾاتز داؽت. چٌیي ِت  ًظاز های 
تاز، ؽاذیذتز تاَدى ّای غیز عثیؼی در عاٌیي پااییي  ع َفل
ا تاِ فاَق  ّّای للثی اعت وِ تاػ ارجاع عزیغ آى ع َفل
دار تخقـ للة وَدواى ؽذُ اعت؛ اها ػلت ارتثاط هؼٌای 
تز، تأثیز ضاایؼات للثای  ّای غیز عثیؼی تا ٍسى پاییي ع َفل
در تزٍس ً ارعایی للثی اعت وِ در اثز آى اخاتلال در رؽاذ، 
 ؽَد.  گیزی ٍ تغذِی ایجاد هی ٍسى
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لَف ع زتؾیت ع َیؽ  ِ ات اًؤه ظٌاج رد یؼیثع زیغ یاّ 
غیاؽ تلػ ت زتتًاؽ ىدَ  رد تاعار ِات پاچ یاثلل یااّ
یه ىازتخد .ذؽات 
 
هجیتن یریگ 
لَف اع سا یاوی  ًسا ؼیا ت ،عَاوجه رد  رد یا ثلل یااّ
یراویت ات ،ىارَا خزیؽ  سا ٍ دراد طااثترا یداسردااه یثلل یاّ
یراویت ِو اج ىآ  ،ةلل یداسرداه یاّی غیااؽ سا یى يیزات
یراجٌ ّاً یه ذَل ت ٍذت رد اّ  لد یاثلل ٌِیاؼه ،ذؽات سا لاثل كای
 دا ٌْاؾیپ ،یاگتف  ّؼؽ رد ٍ ىاتعراویت سا ىاداس ًَ ـیخزت
یه  ،یاثلل لَف اع یاراد ىارَا خزیاؽ عااجرا يیاٌچو  ّ.دَؽ
 غاَل ه ِات ىااهرد ٍ ـیخاؾت ٍ یفازگ َیدرااوَوا تْج
یه زظ ً ِت یرٍزض .ذعر 
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Abstract 
Background & aim: Congenital heart disease is one of the most common malformations at birth that 
require timely recognition and treatment. The aim of this study was to determine the prevalence and etiology 
of detected heart murmurs and association between congenital heart disease and heart murmurs. Recognition 
of murmurs etiology would help us to manage and treat them properly. 
Methods: In this cross-sectional study, 2757 infants between two to 24 months in Kerman city, Iran were 
enrolled. The infants who had heart murmurs in physical exam were referred to pediatric cardiologist for 
more evaluations such as echocardiography. 
Results: 2757 infants were screened for the presence of heart murmurs and murmurs were heard in 145 
(5.29%) including 71 girls (49%) and 74 boys (51%). Innocent and pathologic murmurs prevalence was 49 
and 51 percent, respectively. Altogether, left to right shunts [ventricular ceptal defect (VSD), atrial ceptal 
defect (ASD), patent ductus arteriosus (PDA), atrioventricular septal defect (AVSD)] were the most 
common cardiac abnormalities in this study. The most common heart lesion was ventricular septal defect 
(21.6%). There was a significant correlation between younger infants, lower weights and girl sex with 
congenital heart disease. 
Conclusion: On base of our study, the incidence of pathologic heart murmurs related to congenital heart 
disease is more than innocent murmurs in infants; with accurate heart exam and timely screening, we can 
prevent irreversible heart complication in these ages. 
Keywords: Congenital heart disease, Murmur, Ventricular septal defect, Infant, Left to right shunts 
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